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MOTTO 

 

Proses itu tidak ada yang mengenakan. Jadi nikmati setiap proses dengan 

mensyukuri waktu dan menikmati setiap perjalanan. Percayalah hal ini berat tapi 

sederhana dan sungguh indah. (Bonifasia Evany Santosa) 

 

Cobaan hadir untuk mengarahkan bukan untuk mengalahkan. (Fiersa Besari) 

 

Kamu adalah garam dunia. Kamu adalah terang dunia. (Matius 5: 13-14) 
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INTISARI 

 

Bonifasia Evany Santosa. Analisa Hubungan Lingkar Pinggang Dengan Kadar 

Glukosa Darah Puasa Pada Usia Produktif. Program Studi DIII Teknologi 

Laboratorium Medis, Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Nasional Surakarta. 

 

Latar Belakang dan Tujuan: Hiperglikemia pada usia produktif (15tahun-

64tahun) menggambarkan peningkatan intoleransi glukosa. Prevalensi 

hiperglikemia sebesar 53,1% tahun 2013 di Indonesia. Pencegahan hiperglikemia 

dapat dideteksi dengan mengukur obesitas sentral. Obesitas sentral diukur dengan 

pengukuran lingkar pinggang. Tujuan dari penelitian ini untuk menganalisa data 

mengenai hubungan lingkar pinggang dengan kadar glukosa darah puasa pada 

usia produktif.  

Metode: Penelitian menggunakan penelitian studi literatur. Penelitian 

menggunakan jenis data sekunder dengan mengumpulkan data beberapa jurnal 

dan skripsi. Analisa yang digunakan adalah analisa deskriptif dengan mereview 

gambaran tentang data hubungan kedua variabel dan faktor lain. 

Hasil: Penelitian didapatkan dua data yang menyatakan ada hubungan bermakna 

antara lingkar pinggang dengan kadar glukosa darah puasa pada usia produktif, 

dimana nilai P< 0,05. Dan didapatkan juga dua data yang menunjukan nilai 

P>0,05 yang artinya tidak ada hubungan bermakna antara kedua variabel. 

Kesimpulan: Penelitian mendeskripsikan ada hubungan bermakna pada 

responden usia mulai dari 45 tahun. Penelitian ini juga mendeskripsikan tidak ada 

hubungan bermakna pada responden usia kurang dari 45 tahun dan memiliki 

aktivitas fisik sedang.  

 

 

 

Kata kunci: Hiperglikemia, lingkar pinggang, kadar glukosa darah puasa, usia 

produktif 
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ABSTRACT 

 

Bonifasia Evany Santosa. Analyze Relation Between Waist Circumference With 

The Fasting Blood Glucose Levels At Productive Age. Study Program DIII 

Teknologi Laboratorium Medis, Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Nasional 

Surakarta. 

 

Background and Purpose: Hyperglycemia at productive age (15 years-64 years) 

represents the increase of glucose intolerance. The prevalence of hyperglycemia in 

Indonesia 2013 was 53,1%. Prevention of hyperglycemia can be detected by 

quantifying the central obesity. Central obesity is measured by waist 

circumference measurement. This research aims to analyze the data regarding the 

relation between waist circumference with the fasting blood glucose levels at 

productive age. 

Method: The research uses literature study method. The method uses secondary 

data types which is taken from several journals and essay. Furthermore, this 

research uses descriptive analysis, by reviewing the description concerning with 

the data of relation between two variables and other factors. 

Results: The research obtained two data states there is a significant ralation 

betwen waist circumference with the fasting blood glucose levels at productive 

age, which the value is P < 0,05. And also obtained two data that show the value P 

> 0,05, it means the two variables are not significant relation.  

Conclusion: This study describes a significant relationship in respondents ranging 

in age from 45 years. The study also described no significant relationship in 

respondents aged less than 45 years and having moderate physical activity.  

 

 

 

Keywords: Hyperglycemia, waist circumference, fasting blood glucose levels, 

productive age 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

 

A. Latar Belakang 

Hiperglikemia merupakan suatu keadaan dimana kadar glukosa darah 

melebihi batas normal (>110mg/dl) karena terjadi kegagalan mekanisme 

kontrol kadar glukosa darah (Mayasari dan Wirawanni, 2014). Hiperglikemia 

pada usia produktif dapat menggambarkan keadaan seseorang sudah 

mengalami peningkatan intoleransi glukosa (Imelda, 2019). Usia produktif 

adalah penduduk yang memiliki usia produktif antara 15 tahun-64 tahun 

(Kemenkes RI, 2015). Hiperglikemia pada usia produktif dikarenakan terjadi 

peningkatan taraf hidup yang memberikan dampak terhadap perubahan gaya 

hidup dan pola konsumsi masyarakat (Anjangsari dan Isnawati, 2015).  

Hiperglikemia menjadi masalah karena prevalensi hiperglikemia sebesar 

53,1% pada tahun 2013 di Indonesia (Direktoral Pengendalian PTM, 2016). 

Pasien yang mengalami hiperglikemia dari hasil pemeriksaan laboratorium 

berjumlah 315 pasien atau 13% tahun 2018 dan berjumlah 364 pasien atau 10% 

pada tahun 2019 di Instalasi Laboratorium Puskesmas Gajahan Surakarta. 

Penelitian Imelda (2019) menyatakan sebanyak 59,50% responden memiliki 

pola makan yang tidak baik, yaitu dari ketepatan jenis makanan, jumlah kalori 

atau waktu makan tidak tepat sehingga akan memicu terjadinya hiperglikemia. 

Pengaturan jenis makanan, jumlah makanan dan jam makanan penting untuk 
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diperhatikan karena akan mempengaruhi pankreas dalam membentuk insulin, 

yang berguna mengangkut gula ke dalam sel tubuh (Tandra, 2019). 

Hiperglikemia penting untuk diteliti karena terjadi resistensi insulin. 

Hiperglikemia berhubungan dengan status gizi yang berlebihan yang 

menyebabkan penurunan sensitivitas insulin dan mempengaruhi kadar glukosa 

darah (Mayasari dan Wirawanni, 2014). Pemeriksaan gula darah untuk 

mengetahui hiperglikemia merupakan upaya deteksi dini, karena diharapkan 

dapat menurunkan resiko komplikasi dan meningkatkan upaya pengendalian 

sehingga dapat meningkatkan kualitas hidup (Hartina, 2017). 

Penelitian yang dilakukan Jeong and Lee (2018) menyatakan lingkar 

pinggang merupakan indikator adanya lemak viseral yang berhubungan dengan 

resiko terjadinya peningkatan kadar glukosa darah atau diabetes mellitus. 

Sejalan dengan penelitian yang dilakukan Mayasari dan Wirawanni (2014) 

menyatakan peningkatan lemak sentral dapat meningkatkan resiko gangguan 

metabolik seperti resistensi insulin yang menyebabakan terjadinya 

hiperglikemia. Lingkar pinggang yang semakin meningkat, maka semakin 

tinggi kadar glukosa darah puasa karena efek dari jaringan lemak omental dan 

masentrik pada sentral.  

Kedua penelitian diatas bertolak belakang dengan penelitian yang 

dilakukan Putri (2013) pada penelitian ini tidak dapat membuktikan adanya 

hubungan antara lingkar pinggang dan kadar glukosa darah puasa karena 

didapatkan hasil tidak ada hubungan yang bermakna pada penelitian ini. 

Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Anjangsari dan Isnawati (2015) 
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pada penelitian ini responden mengalami obesitas sentral yang hal tersebut 

merupakan resiko terjadinya resistensi insulin. Penelitian ini menyatakan 

bahwa tidak dapat membuktikan obesitas sentral berhubungan dengan kadar 

glukosa darah puasa yang menyebabkan terjadinya hiperglikemia.  

Obesitas sentral adalah peningkatan lemak tubuh yang lokasinya lebih 

banyak didaerah abdominal. Obesitas sentral penting untuk diteliti karena 

terjadi penimbunan lemak pada abdominal yang kemudian terjadi peningkatan 

adipositokin dan penurunan adiponektin yang berhubungan dengan resistensi 

insulin (Adwinda dan Srimiati, 2019).  

Tingginya prevalensi hiperglikemia maka perlunya upaya pencegahan. 

Pencegahan obesitas sentral dilakukan melalui cara alternatif yang murah dan 

praktis dengan menggunakan ukuran antropometri yaitu pengukuran lingkar 

pinggang (waist circumference) (Septyaningrum dan Martini, 2014). 

Pengukuran lingkar pinggang digunakan sebagai salah satu upaya screening 

hiperglikemia (Mayasari dan Wirawanni, 2014). Adanya kesenjangan tersebut 

kemudian menyebabkan peneliti melakukan kajian terhadap penelitian 

mengenai analisa terhadap korelasi antara variabel lingkar pinggang dan kadar 

glukosa darah puasa. Peneliti melakukan penelitian studi literatur dengan 

mengangkat judul Analisa Hubungan Lingkar Pinggang dengan Kadar Glukosa 

Darah Puasa pada Usia Produktif.  
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B. Pembatasan Masalah 

Pembatasan masalah pada penelitian ini adalah dengan menganalisa 

secara deskriptif penelitian dari: 

1. Menganalisa jurnal tentang penelitian dari Jeong and Lee (2018) dengan 

judul ”Effects of a body shape index, body mass index and waist 

circumference in predicting cardiovascular disease risk factors 

in Korean middle-aged and older adults”. 

2. Menganalisa jurnal tentang penelitian dari Mayasari dan Wirawanni (2014) 

dengan judul “Hubungan lingkar leher dan lingkar pinggang dengan kadar 

glukosa darah puasa orang dewasa: Studi kasus di SMA Negeri 2 Semarang 

dan SMP Negeri 9 Semarang”. 

3. Menganalisa skripsi tentang penelitian dari Putri (2013) dengan judul 

“Korelasi lingkar pinggang dan rasio lingkar pinggang-panggul terhadap 

kadar glukosa darah puasa pada mahasiswa dan mahasiswi kampus III 

Universitas Sanata Dharma Yogyakarta”. 

4. Menganalisa jurnal tentang penelitian dari Anjangsari dan Isnawati (2015) 

dengan judul “Hubungan konsumsi softdrink, lingkar  pinggang  dan 

aktivitas fisik dengan kadar  glukosa darah puasa pada wanita dewasa”. 

 

 

C. Rumusan Masalah 

Apakah terdapat hubungan lingkar pinggang dengan kadar glukosa darah puasa 

pada usia produktif dari data yang telah dikumpulkan? 
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D. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Untuk menganalisa data yang telah dikumpulkan mengenai hubungan 

lingkar pinggang dengan kadar glukosa darah puasa pada usia produktif. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengetahui ukuran lingkar pinggang dari data pada usia produktif. 

b. Mengetahui kadar gula darah puasa dari data pada usia produktif. 

c. Menganalisa secara deskriptif dari data yang telah dikumpulkan 

mengenai hubungan lingkar pinggang dengan kadar glukosa darah puasa 

pada usia produktif. 

 

 

E. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis 

Menganalisa secara deskriptif dari data yang telah dikumpulkan mengenai 

hubungan lingkar pinggang dengan kadar glukosa darah puasa pada usia 

produktif. 

2. Mananfaat Praktis 

a. Bagi Masyarakat 

1) Memberikan pengetahuan kepada masyarakat mengenai cara mudah 

untuk mengetahui obesitas sentral dengan mengukur lingkar pinggang 

untuk mencegah hiperglikemia. 
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2) Mengajak masyarakat untuk melakukan gerakan hidup sehat untuk 

mencegah obesitas sentral sebagai penyebab hiperglikemia. 

b. Bagi Akademis 

Menambah informasi ilmiah dan menjadi referensi pustaka di 

perpustakaan STIKES Nasional Surakarta mengenai analisa hubungan 

lingkar pinggang dengan kadar glukosa darah puasa pada usia produktif. 

c. Bagi Penulis 

Menambah pengetahuan, keterampilan dan pengalaman penulis tentang 

penelitian analisa hubungan lingkar pinggang dengan kadar glukosa 

darah puasa pada usia produktif. 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

 

A. Diagram Alir Penelitian 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3.1. Bagan alir penelitian 

 

 

 

Identifikasi Masalah 

Hiperglikemia pada usia produktif dengan obesitas sentral 

 

Studi literatur  

Analisa hubungan lingkar pinggang dengan 

kadar glukosa darah puasa pada usia produktif 

Metode Pengumpulan Data 

Data diperoleh dengan mengumpulkan beberapa jurnal dan skripsi penelitian  

Analisis Data 

Data yang diperoleh kemudian dianalisa secara analisa statik deskriptif 

Hasil dan Pembahasan 

Kesimpulan dan Saran 
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B. Studi Literatur 

Pada penelitian ini menggunakan penelitian studi literatur. Studi literatur 

adalah istilah lain dari kajian pustaka, tinjauan pustaka, kajian teoritis, landasan 

teori, telaah pustaka dan tinjauan teoritis. Penelitian studi literatur adalah 

penelitian yang dilakukan hanya berdasarkan atas karya tertulis, termasuk hasil 

penelitian baik yang telah maupun yang belum dipublikasikan yang saling 

berhubungan kemudian diangkat dalam sebuah penelitian studi literatur. Studi 

literatur dilakukan dengan pengumpulan jurnal-jurnal penelitian, penelitian 

skripsi/ thesis, tulisan-tulisan resmi terbitan pemerintah lembaga-lembaga lain, 

sumber pustaka dan internet baik dalam hardfile ataupun softfile untuk 

digunakan sebagai acuan dalam penelitian studi literatur (Melfianora, 2019). 

Pada penelitian ini menggunakan penelitian studi literatur dengan mereview 

secara analisa dari beberapa jurnal dan skripsi penelitian mengenai lingkar 

pinggang dengan kadar glukosa darah puasa yang diacu dan telah dipublikasi 

maupun belum dipublikasi.  

 

 

C. Pengumpulan Data 

Pada penelitian ini mengacu dari data jurnal ilmiah dan skripsi dalam 

rentang waktu 10 tahun terakhir. Pada penelitian ini menggunakan jenis data 

yang berupa data sekunder. Data sekunder yaitu data yang diperoleh dari data 

beberapa jurnal acuan dan skripsi yang digunakan. Metode pengumpulan data 

pada penelitian ini menggunakan studi pustaka. Sedangkan metode pengkajian 
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menggunakan studi literatur. Pada pengumpulan data penelitian studi literatur 

yaitu mengambil sumber data dengan cara membaca, mencatat, dan mengolah 

bahan penelitian. Data yang diperoleh kemudian dikompulasi, dianalisis, dan 

disimpulkan sehingga didapatkan kesimpulan studi literatur. Penelitian 

Melfianora (2019) sumber data untuk penelitian studi literatur ini 

menggunakan sumber yang resmi seperti jurnal penelitian, penelitian skripsi/ 

thesis, tulisan-tulisan resmi terbitan pemerintah lembaga-lembaga lain, sumber 

pustaka dan internet baik dalam hardfile ataupun softfile. Sumber-sumber 

jurnal ilmiah dan skripsi yang digunakan dalam penelitian studi literatur ini 

diantaranya: 

1. Penelitian dari Jeong and Lee (2018) dengan judul “Effects of a body shape 

index, body mass index and waist circumference in predicting 

cardiovascular disease risk factors in Korean middle-aged and older 

adult”. 

2. Penelitian dari Mayasari dan Wirawanni (2014) dengan judul “Hubungan 

lingkar leher dan lingkar pinggang dengan kadar glukosa darah puasa orang 

dewasa: Studi kasus di SMA Negeri 2 Semarang dan SMP Negeri 9 

Semarang”. 

3. Penelitian dari Putri (2013) dengan judul “Korelasi lingkar pinggang dan 

rasio lingkar pinggang-panggul terhadap kadar glukosa darah puasa pada 

mahasiswa dan mahasiswi kampus III Universitas Sanata Dharma 

Yogyakarta”. 
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4. Penelitian dari Anjangsari dan Isnawati (2015) dengan judul hubungan 

konsumsi softdrink, lingkar  pinggang  dan aktivitas fisik dengan kadar  

glukosa darah puasa pada wanita dewasa. 

 

 

D. Analisa  

Pada penelitian studi literatur ini menggunakan teknik analisa statik 

deskriptif. Statistik deskriptif atau statistik deduktif adalah bagian dari statistik 

dengan cara pengumpulan data dan penyajian data sehingga mudah dipahami. 

Penelitian Muhson (2006) analisis statik deskriptif adalah menganalisis data 

dengan cara mendeskripsikan atau menggambarkan data yang telah terkumpul. 

Analisa statik deskriptif dengan cara menghimpun, menyusun, mengatur, 

mengolah, menyajikan, menganalisa data angka agar memberikan gambaran 

yang teratur, ringkas, jelas mengenai suatu penelitian.  

Pada penelitian studi literatur ini dilakukan analisa secara deskriptif atau 

gambaran tentang data yang diambil dari beberapa jurnal ilmiah dan skripsi 

yang diacu dan yang telah tersaji dalam bentuk tabel, rata-rata, standart 

devisiasi, minimal, maksimal, dan nilai korelasi. Data yang telah terkumpul 

kemudian dilakukan analisa secara deskriptif mengenai hubungan antara 

variabel bebas dan variabel terikat serta menjelaskan mengenai faktor lain. 

Menurut Nasution (2017) penarikan kesimpulan pada statistik deskriptif  hanya 

ditujukan pada kumpulan data yang digunakan. 
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E. Jadwal Penelitian  

Tabel 3.1. Jadwal penelitian 

 

 

 

 

 

 

 

 

No Kegiatan 

Bulan 

Februari 

2020 

Maret 

2020 

April 

2020 

Mei 

2020 

Juni 

2020 

Juli 

2020 

Agustus 

2020 

1 Pengajuan 

judul 

      

2 Penyusunan 

proposal 

       

3 Ujian 

proposal 

       

4 Pelaksanaan 

penelitian 

       

5 Penyusunan 

laporan 

       

6 Ujian KTI        

7 Seminar 

hasil 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

 

A. Kesimpulan 

Penelitian studi literatur ini didapatkan 2 kesimpulan: 

1. Ada hubungan bermakna antara lingkar pinggang dengan kadar glukosa 

darah puasa pada responden dengan usia mulai dari 45 tahun.  

2. Tidak ada hubungan bermakna antara lingkar pinggang dengan kadar 

glukosa darah puasa pada responden dengan usia kurang dari 45 tahun dan 

memiliki aktivitas fisik sedang.  

 

 

B. Saran 

1. Bagi Penelitian Selanjutnya 

a. Melakukan penelitian lebih lanjut dengan mengendalikan aktivitas fisik 

responden sebagai variabel perancu. 

b. Melakukan penelitian lebih lanjut dengan mempertimbangkan pola 

konsumsi dan asupan makanan responden pada usia produktif. 

2. Bagi Masyarakat 

a. Masyarakat dapat melakukan pencegahan untuk mengurangi resiko 

obesitas sentral dengan memperhatikan keseimbangan asupan makan dan 

aktivitas fisik. 
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b. Masyarakat yang memasuki usia 45 tahun dapat lebih memperhatikan 

konsumsi gula dan asupan makan untuk mencegah resiko peningkatan 

kadar glukosa darah (hiperglikemia). 

c. Masyarakat dapat menggunakan pengukuran lingkar pinggang untuk 

mencegah obesitas sentral. 
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